
Abstrakti

TUTKIMUKSEN TARKOITUS. Kriittisesti 
sairastuneiden tai vammautuneiden 
lasten intubaatio on harvinainen 
toimenpide. Aiemmissa tutkimuksis-
sa päivystyksistä1 ja ensihoidosta2 
lasten intubaatioiden onnistuminen 
on vaihdellut ollen pääsääntöisesti 
heikompaa aikuispotilaisiin verrattu-
na. Tutkimuksen tarkoituksena oli sel-
vittää lapsipotilaiden intubaatioiden 
lukumäärä, intubaatioihin johtavat 
syyt sekä intubaatioiden onnistumi-
nen suomalaisessa lääkärihelikopteri-
toiminnassa.

AINEISTO JA MENETELMÄT. Retros-
pektiivisessä kohorttitutkimuksessa 
kerättiin kaikki alle 16-vuotiaiden 
lasten intubaatioon johtaneet 
lääkärihelikoptereiden tehtävät tie-
tokannasta 1/2014 – 8/2019 väliseltä 
ajalta. Eri ikäryhmissä selvitettiin 
intubaatioiden määrän ja syyn lisäksi 
ensimmäisen intubaatioyrityksen 
onnistumisten osuus (FPS, first pass 

success), sillä useamman yrityksen 
tiedetään ennustavan lisääntyviä 
haittatapahtumia3.

TULOKSET. Tutkimusjakson aika-
na lääkärihelikopterit kohtasivat 
1 906 lapsipotilasta, joista 245 (13 %) 
intuboitiin. Kaikkien potilaiden intu-
baatio onnistui eikä kirurgisia hengi-
tystietoimenpiteitä tai supraglottisia 
välineitä tarvittu varavaihtoehtona. 
Intubaatio onnistui ensimmäisellä 
yrittämällä 212 potilaalla (FPS 87 %, 
95 % luottamusväli 82–90 %). Tavalli-
simmat intubaatioon johtaneet syyt 
olivat ikäryhmittäin jaoteltuna alle 
1-vuotiailla sydänpysähdys (n = 14, 
64 %), 2–5-vuotiailla sydänpysähdys 
tai vammautuminen (molemmat 
n = 21, 20 %) ja 6–15-vuotiailla vam-
mautuminen (n = 60, 50 %). Ensim-
mäinen intubaatioyritys epäonnistui 
muita useammin alle yksivuotiailla 
lapsilla ja elvytyksen aikana (kuva 1).

JOHTOPÄÄTÖKSET. Suomalaisessa 
lääkärihelikopteritoiminnassa lasten 
intubaatiot onnistuvat muualta päi-
vystyksistä ja ensihoidosta raportoi-
tuun nähden hyvin. Imeväisikäisten 
lasten kohdalla ja elvytyksen aikana 
intubaatiot onnistuivat harvem-
min ensimmäisellä yrittämällä, ja 
toimintamallien jatkokehitystä kan-
nattaa kohdentaa näihin ryhmiin. 
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Kuva 1. Lasten intubaatioiden lukumäärät sekä onnistuminen ensimmäisellä yrittämällä (FPS, first pass success) eri ikäryhmissä (A) ja 
elvytyksen aikana vs. muussa tilanteessa (B) lääkärihelikopteritoiminnassa.
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